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Teškoće u procjeni potreba djeteta s razvojnim rizicima 
u sustavu socijalne skrbi dovode do izazova u kreiranju indivi-
dualnog plana promjene za dijete. Istraživanja su pokazala da 
djeca koja odrastaju u nepovoljnim životnim uvjetima imaju 
izražene teškoće u izvršnim funkcijama. Izvršne funkcije skup 
su različitih, međusobno povezanih procesa koji sudjeluju u 
postizanju svrhovitog, cilju usmjerenog ponašanja i neophod-
ne su za svakodnevno funkcioniranje pojedinca. Istraživanja 
pokazuju da su izvršne disfunkcije povezane s teškoćama uče-
nja, različitim eksternaliziranim problemima i poremećajima 
ličnosti poput psihopatije. Ipak, izvršne funkcije mogu se una-
prijediti. U radu su prikazane tehnike procjenjivanja izvršnih 
funkcija kod djece i adolescenata, uključujući testove i zadatke 
namijenjene mjerenju specifičnih aspekata izvršnih funkcija, 
kompleksne baterije testova i skale (samo)procjene. Također 
su prikazani izazovi u korištenju procjene izvršnih funkcija 
kod djece u sustavu socijalne skrbi i mogući načini kako ih 
prevladati. Stručnjacima u području socijalne skrbi i rane in-
tervencije preporuča se korištenje procjene izvršnih funkcija 
kod djece s razvojnim rizicima u cilju osmišljavanja prikladnih 
individualnih planova promjene i tretmanskih intervencija.
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UVOD
Djeca u sustavu socijalne skrbi suočavaju se s brojnim izazovima vezanim 
uz njihovu dobrobit. Ovu skupinu djece čine djeca bez roditelja, odnosno bez 
odgovarajuće roditeljske skrbi, djeca žrtve obiteljskog nasilja, djeca s problemima 
u ponašanju i djeca s teškoćama u razvoju. Kako bi uspješno prevladala navedene 
izazove, stručnjaci u ustanovama socijalne skrbi kao što su centri za socijalnu skrb, 
domovi za odgoj djece i mladeži, dječji domovi i centri za pružanje usluga u zajed-
nici, u okviru svoje djelatnosti pružaju ovoj specifičnoj skupini djece psihosocijalnu 
podršku. Kako bi to na odgovarajući način činili, stručnjaci izrađuju procjenu potreba 
te djece. Ovaj postupak procjene potreba djeteta u sustavu socijalne skrbi često je 
kompleksan i izazovan. Na primjer, Ajduković i Sladović Franz (2005.) su, na uzorku 
762 djece i mladih od 10 do 16 godina, pokazale da djeca koja žive u dječjim domo-
vima manifestiraju više ponašajnih i emocionalnih problema od djece koja žive u 
deinstitucionalnim i alternativnim oblicima skrbi za djecu i djece koja žive u svojoj 
primarnoj obitelji. Istraživanje također pokazuje da stručnjaci koji skrbe o djeci u 
institucionalnim i deinstitucionalnim oblicima skrbi procjenjuju da su kod te djece 
ponašajni i emocionalni problemi prisutni u manjoj mjeri, dok djeca, za razliku od 
toga, navode izraženiju prisutnost navedenih problema. Slično tome, i druga istra-
živanja pokazuju postojanje razlika u procjeni poteškoća kod djece između djece 
i njihovih roditelja, odnosno značajnih odraslih osoba (Achenbach, 1991.a, 1991.b, 
1991.c; Stanger i Lewis, 1993.). Ajduković i Sladović Franz (2005.) zaključuju da upit-
ničke mjere pokazuju određene deficite u sposobnosti detektiranja stvarnih potreba 
djece te da su djeca u riziku od pomanjkanja primjerene podrške i pomoći stručnjaka 
zbog teškoća u procjeni njihovih potreba. Jedan od načina kako poboljšati pružanje 
podrške i pomoći djeci, kao i njihovim obiteljima, jest kroz unapređenje procesa 
procjene poteškoća i resursa djeteta. Dosadašnje procjene u sustavu socijalne skrbi 
uglavnom se fokusiraju na procjene karakteristika obitelji (npr. socioekonomski 
status) i karakteristika pojedinaca, poput kognitivnih sposobnosti te osobina lič-
nosti. Zbog povećanog opsega poslova koje obavljaju, većina stručnjaka u sustavu 
socijalne skrbi ima manje dostupnih resursa za procjenu nekih specifičnih funkcija 
pojedinca koje mogu doprinijeti osmišljavanju individualiziranog plana promjene 
za tu osobu. To je osobito važno kada je potrebno procijeniti specifične potrebe dje-
teta u sustavu socijalne skrbi. U prilog navedenom govori i kvalitativno istraživanje 
Ajduković i Urbanc (2010.) u kojem su stručnjaci u području socijalne skrbi iskazali 
potrebe za dodatnim edukacijama u području izrade individualnog plana promjene 
za korisnika. S obzirom da se individualni plan promjene za korisnika izrađuje na 
temelju sveobuhvatne procjene potreba i resursa, pretpostavlja se da bi detaljnija 
procjena potreba korisnika doprinijela uspješnijem kreiranju takvog plana. U novije 
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vrijeme praktičari i istraživači, uz uobičajene karakteristike pojedinaca, sve više ističu 
važnost procjene izvršnih funkcija, osobito kod djece i adolescenata. Stoga je cilj 
ovog rada prikazati neke od najčešće korištenih instrumenata za mjerenje izvršnih 
funkcija kod djece i adolescenata te njihovu ulogu u psihodijagnostičkoj procjeni 
djece u sustavu socijalne skrbi.
DEFINIRANJE IZVRŠNIH FUNKCIJA
Izvršne funkcije (engl. executive functions) se u najširem smislu mogu definirati 
kao kognitivni procesi višeg reda koji omogućuju ljudima sudjelovanje u svrhovitom 
i cilju usmjerenom ponašanju (Hughes, 2011.; Suchy, 2009.). Ove funkcije mogu se 
manifestirati kao sposobnost kontroliranja misli, ponašanja i emocija, sposobnost 
zadržavanja informacije u radnom pamćenju, zadržavanje ili preusmjeravanje pa-
žnje, ili kao inhibiranje automatskog (dominantnog) odgovora/reakcije kako bismo 
postigli određeni cilj ili odložili zadovoljenje određenih potreba (Diamond,2013.; 
Miyake i Friedman, 2012.).
U proteklih nekoliko godina istraživanja u području razvojne psihologije počela 
su se fokusirati na ulogu izvršnih funkcija u razvoju otpornosti kod djece i mladih. 
Na primjer, u nedavnom istraživanju Davidovich i suradnika (2016.) utvrđeno je da 
dvije komponente izvršnih funkcija, odnosno inhibitorna kontrola, tj. sposobnost 
odupiranja nevažnim distraktorima i kognitivna fleksibilnost, tj. fleksibilna promjena 
na novi kognitivni set i ponovno vraćanje na stari, djeluju kao zaštitni čimbenici za 
adolescente izložene roditeljevim depresivnim epizodama velikog depresivnog 
poremećaja. Istraživanja također pokazuju preklapanje između razvoja izvršnih 
funkcija i teorije uma, odnosno sposobnosti pripisivanja namjera, želja, vjerovanja 
i emocija, sebi i drugima, te upotrebe tih informacija u objašnjavanju i predviđanju 
ponašanja (npr. Hughes, 1998.; Saxe, Carey i Kanwisher, 2004.). Ove sposobnosti 
povezane su s boljim vještinama rješavanja problema i pozitivnim socijalnim vje-
štinama (Capage i Watson, 2001.; Jenkins i Astington, 2000.). 
S druge pak strane, razvoj izvršnih funkcija je osjetljiv na izloženost traumi i 
kroničnom stresu (Bernier i sur., 2012.; Pechtel i Pizzagalli, 2011.), pri čemu djeca iz 
oskudnijih životnih uvjeta koje obilježava siromaštvo, često seljenje, beskućništvo, 
rano izdvajanje iz obitelji, zlostavljanje i zanemarivanje pokazuju niz deficita u 
izvršnim funkcijama koji su pak povezani s brojnim negativnim životnim ishodima 
(DePrince, Weinzierl i Combs, 2009.; Loman i sur., 2013.; Masten i sur., 2012.; Pears i 
sur., 2010.). Istraživanja pokazuju da djeca i mladi s deficitima u izvršnim funkcijama 
postižu slabiji školski uspjeh te imaju poteškoća u formiranju pozitivnih odnosa s 
vršnjacima i nastavnicima (Liew, 2011.; McClelland i sur., 2007.; Welsh i sur., 2010.).Pri 
tome treba napomenuti da izvršne funkcije, neovisno o inteligenciji, predviđaju 
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školski (ne)uspjeh (Biermani sur., 2008.; Masten i sur., 2012.; Obradović, 2010.).Nai-
me, iako izvršne funkcije kao što su planiranje, donošenje odluka i samoregulacija 
ponašanja u svakodnevnim situacijama odlikuju inteligentno ponašanje (Friedman i 
sur., 2006.), neka istraživanja pokazuju da testovi za mjerenje izvršnih funkcija nisu u 
korelaciji s mjerama inteligencije kod djece u dobi od 6. do 12. godine života (Welsh, 
Pennington i Groisser, 1991.). Druga istraživanja pokazuju da kvocijent inteligencije 
ima moderatorsku ulogu u odnosu s izvršnim funkcijama, osobito kod osoba s viso-
kim kvocijentom inteligencije (Arffa i sur., 1998.; Baron, 2003.; Mahone i sur., 2002.). 
Friedman i suradnici (2006.) proučavali su povezanost pojedinih izvršnih funkcija i 
inteligencije kod odraslih osoba te su pokazali kako je radno pamćenje povezano 
s mjerama inteligencije, dok inhibicija i kognitivna fleksibilnost nisu. Navedene su 
nalaze Duan i suradnici (2010.) potvrdili na uzorku djece u dobi od 11 i 12 godina. 
Dakle, odnos između izvršnih funkcija i inteligencije nije potpuno jednoznačan i 
u velikoj mjeri ovisi o populaciji u kojoj se istraživanje provodi, dobi sudionika te 
primijenjenim testovima i zadacima za mjerenje izvršnih funkcija i inteligencije. 
Engelhardt, Nigg i Ferreira (2017.) zaključuju da su izvršne funkcije i inteligencija 
povezani, ali ipak različiti konstrukti, pri čemu izvršne funkcije predstavljaju spe-
cifične mehanizme kognitivne kontrole, dok se inteligencija odnosi na mnogo širi 
spektar kognitivnog funkcioniranja. 
Nadalje, deficiti u izvršnim funkcijama povezani su i s različitim neurorazvoj-
nim poremećajima kao što su poremećaj pažnje i hiperaktivni poremećaj (Rinsky i 
Hinshaw, 2011.) i poremećaji iz autističnog spektra kao što su autizam, Aspergerov 
sindrom i neodređeni pervazivni razvojni poremećaji (Ozonoff, 1995.; Ozonoff, 
Pennington i Rogers, 1991.; Russell, 1997.; Šimleša, 2011.), različitim ponašajnim 
problemima uključujući poremećaj ophođenja i poremećaj s prkošenjem i suprot-
stavljanjem (Ogilvie i sur., 2011.), kao i poremećajima ličnosti poput psihopatije 
(Beaver i sur., 2012.; May i Beaver, 2014.). Slično tome, deficiti u izvršnim funkcijama 
povezani su s agresivnim i društveno neprihvatljivim ponašanjem (npr. Ellis, Weiss i 
Lochman, 2009.; Séguin i Zelazo, 2005.). Na primjer, djeca koja manifestiraju visoku 
razinu agresivnog ponašanja imaju poteškoća u dezinhibiciji (Coolidge, DenBoer 
i Segal, 2004.), pamćenju sekvencijskih informacija i dosjećanju, te kognitivnoj 
perseveraciji (Séguin i sur., 2002.). Slično tome, Ezpeleta i suradnici (2013.) utvrdili 
su da je bezosjećajnost koju se smatra glavnim obilježjem psihopatskih tendencija 
povezana s različitim deficitima u izvršnim funkcijama, posebice poteškoćama sa 
samokontrolom i metakognicijom.
Ukupno uzevši, ova istraživanja sugeriraju da su izvršne funkcije neophodne 
za uspješnu prilagodbu zahtjevima svakodnevnog života (Goulden i Silver, 2009.; 
Hughes i Graham, 2002.), što posebno može biti izazovno za djecu i mlade koja 
odrastaju u oskudnijim životnim uvjetima te zbog toga dolaze u kontakt sa susta-
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vom socijalne skrbi. Iako bi se moglo pretpostaviti da deficiti u izvršnim funkcijama 
upareni s otežavajućim životnim okolnostima čine izrazito pogubnu kombinaciju 
rizičnih čimbenika, istraživanja pokazuju da su izvršne funkcije podložne promje-
nama kroz različite intervencije, pri čemu djeca s najizraženijim deficitima imaju 
najviše koristi od uključivanja u njih (Bierman i sur., 2008.; Diamond i Lee, 2011.; 
Blair i Razza, 2007.). S obzirom na navedeno, mjerenje deficita u izvršnim funkcijama 
postalo je jedan od glavnih elemenata neuropsihologijske procjene (Manchester, 
Priestley i Jackson, 2004.).
VAŽNOST PROCJENE IZVRŠNIH FUNKCIJA KOD DJECE U 
SUSTAVU SOCIJALNE SKRBI
Procjena izvršnih funkcija u svijetu i u Hrvatskoj najčešće se odvija u okviri-
ma kliničke neuropsihologije kao dio dijagnostičkih postupaka. Mjerenje izvršnih 
disfunkcija u kliničkim uzorcima provodilo se kod djece oboljele od fenilketonurije 
(Diamond i sur., 1997.), prijevremeno rođene djece (Mulder i sur., 2009.), djece s 
autizmom (Hill, 2004.) i djece s poremećajem pažnje i hiperaktivnim poremećajem 
(Goldberg i sur., 2005.). Rjeđe i nesustavno mjerenje izvršnih disfunkcija primjenjuje 
se u drugim područjima kao što su obrazovni sustavi (škole i vrtići) te sustav socijalne 
skrbi. Djeca u sustavu socijalne skrbi posebno su ranjiva skupina koja bi mogla imati 
višestruke koristi od uključivanja u procjenu izvršnih funkcija kao dio dijagnostič-
kog i intervencijskoj postupka. Naime, istraživanja pokazuju da posvojena djeca 
koja su bila izložena zlostavljanju u ranom djetinjstvu sustavno pokazuju teškoće 
u izvršnim funkcijama (Hostinar i sur., 2012.; Jacobs, Miller i Tirella, 2010.). Također, 
istraživanja pokazuju da je psihosocijalna deprivacija uslijed odrastanja u instituciji 
povezana s izvršnim disfunkcijama i nekoliko godina nakon posvojenja djeteta, od-
nosno življenja u poticajnom obiteljskom okruženju (Bos i sur., 2009.; Merz i McCall, 
2011.). Nadalje, Anderson i suradnici (2010.) pokazali su da djeca s ozljedama mozga 
zadobivenim u ranom djetinjstvu pokazuju izražene izvršne disfunkcije. Osim toga, 
Hughes, Roman i Ensor (2011.) pokazuju da postoji negativna povezanost između 
izloženosti majčinoj depresiji i izvršnim funkcijama kod djece predškolske dobi. Ta-
kođer, pokazalo se da se kod adolescenata s problemima u ponašanju manifestiraju 
izvršne disfunkcije (Enns i sur., 2007.). Dakle, s obzirom da djeca koja odrastaju u 
nepovoljnim životnim uvjetima pokazuju izražene teškoće u izvršnim funkcijama, 
može se zaključiti da je procjena poteškoća i resursa te skupine djece važan dio rada 
stručnjaka u području socijalne skrbi. Takva procjena predstavlja temelj za kasniji 
individualni i tretmanski rad s djetetom, stoga će nadalje biti prikazani instrumenti 
koji se uobičajeno koriste za procjenu izvršnih funkcija kod djece i adolescenata.
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MJERENJE IZVRŠNIH FUNKCIJA KOD DJECE I 
ADOLESCENATA
Za procjenu deficita u izvršnim funkcijama i njihov utjecaj na svakodnevno 
funkcioniranje djece i adolescenata koriste se različiti testovi i zadaci, baterije testova 
i skale (samo)procjene koji su osmišljeni tako da kroz nove ili složene situacije od po-
jedinca zahtijevaju formuliranje novih strategija i nadgledanje vlastite učinkovitosti 
(Shallice, 1990.). Unatoč velikom broju mjernih instrumenata za procjenu različitih 
aspekata izvršnih funkcija, najčešće se procjenjuju sljedeće izvršne funkcije −plani-
ranje i postavljanje ciljeva, započinjanje aktivnosti/ponašanja i inhibicija, kognitivna 
fleksibilnost i radno pamćenje (Miyake i Friedman, 2012.). 
Planiranje se odnosi na sposobnost pojedinca da postavlja ciljeve te da odabere 
najučinkovitije korake ili postupke kako bi postigao zacrtani cilj (npr. Gioia i sur., 
2000.a.; Lezak i sur., 2004.), a u svakodnevnom životu važna je za izvršavanje zada-
taka u predviđenom vremenu ili mijenjanje rutine kada je ona iznenada prekinuta. 
Započinjanje se odnosi na sposobnost započinjanja zadatka ili aktivnosti, 
formiranje seta odgovora, nezavisno generiranje ideja ili strategija rješavanja pro-
blema (Gioia i sur., 2000.a). Formiranje seta odgovora najčešće se ispituje testovima 
fluentnosti kojima se mjeri pojedinčeva sposobnost i brzina generiranja verbalnih 
i neverbalnih odgovora, poput riječi koje započinju na određeno slovo, nabrajanje 
životinja, voća/povrća i slično. Jednom kada se set odgovora formira, inhibicija se 
odnosi na sposobnost inhibiranja nevažnih distraktora, odnosno odupiranje da 
reagiramo impulzivno, da zaustavimo vlastito ponašanje u određenom trenutku ili 
kontrolu da ne reagiramo dominantnim odgovorom/reakcijom (Gioia i sur., 2000.a).
Kognitivna fleksibilnost odnosi se na sposobnost praćenja povratnih infor-
macija u nekom zadatku/situaciji, njihovu integraciju, preusmjeravanje pozornosti 
s jednog seta odgovora na drugi, te promjenu ponašanja/aktivnosti na temelju 
povratnih informacija (npr. Gioia i sur., 2000.a; van der Sluis, de Jong i van der Leij, 
2004.).
Radno pamćenje odnosi se na sposobnost zadržavanja informacija u svrhu 
dovršetka zadatka i sposobnost primjene tih informacija za rješavanje problema 
(Ahluwalia i sur., 2002.; Gioia i sur., 2000.a).
Testovi i zadaci
Salimpoor i Desrocher (2006.) u svom preglednom radu koji se bavi mjerenjem 
izvršnih funkcija kod djece navode podjelu testova i zadataka na različite izvršne 
funkcije koje oni mjere kako slijedi. 
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Planiranje i postavljanje cilja
Neuropsihologijski testovi i zadaci kojima se mjere deficiti u planiranju često 
od pojedinca traže da poduzme korake kako bi postigao unaprijed postavljen cilj. 
Takve mjere planiranja najčešće obuhvaćaju testove poput Londonskog tornja 
(engl. Tower of London; Shallice, 1982.). Zadatak sudionika u Londonskom tornju je 
replicirati prikazanu figuru tornja tako da pomakne svoje kolutove od njihove po-
četne do ciljne pozicije uz najmanji mogući broj pokreta, pri čemu sudionik može 
pomaknuti samo kolut koji je na vrhu ostalih kolutova. Test se sastoji od 12 zadataka. 
Ovaj test može se primjenjivati koristeći kolutove i klinove različitih duljina, a može 
se koristiti i računalna verzija testa. Bodovanje uključuje broj pokreta, kršenje vre-
menskog ograničenja, kršenje pravila zadatka, vrijeme potrebno za započinjanje, 
vrijeme potrebno za dovršetak zadatka i ukupno vrijeme za rješavanje problema. S 
obzirom da je broj pokreta ograničen, svi pokreti (pomicanja) se moraju unaprijed 
isplanirati, pri čemu uspješno rješavanje ovog testa zahtijeva razvijenu sposobnost 
planiranja (npr. Krikorian, Bartok i Gay, 1994.).
Iako je test Londonski toranj jedan od najčešće korištenih testova za procjenu 
planiranja kod djece i adolescenata, ima i nekoliko nedostataka. Neki autori navode 
teškoće u primjeni ovog testa kod djece predškolske dobi te kod djece koja imaju 
teškoće pažnje, a postoji i mogućnost razvoja osjećaja frustracije kod djece koja 
ne uspiju riješiti određeni zadatak ili više zadataka, što može dovesti do smanjene 
motivacije i otežane suradnje tijekom ispitivanja, a samim time i do neuspjeha u 
dovršavanju testa (Culbertson i Zillmer, 1998.). Ipak, igrolika aktivnost i brzo rješa-
vanje istaknute su prednosti u primjeni ovog testa kod djece. S obzirom da ovaj 
zadatak uključuje najviše pet pokreta (pomicanja) potrebnih za njegovo rješavanje, 
djeci školske dobi to može biti prejednostavan zadatak. Krikorian i suradnici (1994.) 
primijenili su ovaj zadatak na uzorku djece školske dobi i odraslih, pri čemu su po-
kazali da djeca u dobi od 12 godina postižu jednak uspjeh u zadatku kao i odrasli. 
Stoga se za primjenu na adolescentima i odraslima preporučuje korištenje zadataka 
koji uključuju više od pet pokreta, budući da je težina zadatka povezana s brojem 
pokreta potrebnih za njegovo rješavanje (Welsh, 1991.).
Započinjanje aktivnosti/ponašanja i inhibicija
Zadaci kojima se mjeri inhibicija uključuju Kreni-stani zadatak (engl. Go/No‐Go 
Test; Milner i Ettlinger, 1972.) i Stroopov test (engl. Stroop test; Stroop, 1935.). 
Kreni-stani zadatak od sudionika traži da reagiraju, odnosno učine ili kažu 
nešto tijekom »kreni« uvjeta, a da se odupru impulzivnom porivu da to učine/kažu 
tijekom »stani« uvjeta. Bodovanje uključuje netočne odgovore (reakcija/odgovor 
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u »stani« stanju) i izostanak reakcije/odgovora (u »kreni« stanju), pri čemu veći broj 
netočnih odgovora ukazuje na slabiju inhibitornu kontrolu. Ovaj zadatak je uglav-
nom korišten u istraživanjima poremećaja pažnje i hiperaktivnog poremećaja (npr. 
Berlin i Bohlin, 2002.). 
U Stroopovom testu sudionicima se prikazuju riječi, uključujući i nazive boja 
koje su otisnute slovima različite boje. Riječi, odnosno nazivi boja i boja slova mogu 
biti kongruentni, pri čemu je naziv boje konzistentan s bojom slova koja ju označava, 
ili nekongruentan (npr. riječ »zeleno« otisnuta je plavom bojom). Zadatak sudionika 
je da odgovori kojom je bojom otisnuta riječ, pri čemu mora inhibirati dominantni 
odgovor. Kod nekongruentnih odgovora vrijeme odgovaranja na podražaj je duže i 
veći je broj netočnih odgovora. Bodovanje uključuje vrijeme reakcije za kongruentne 
i nekongruentne riječi, broj netočnih odgovora te broj točnih odgovora za kongru-
entne i nekongruentne riječi. Također, izračunava se i mjera interferencije, pri čemu 
se izračunava razlika između aritmetičke sredine vremena reakcije za kongruentne 
riječi i aritmetičke sredine vremena reakcije za nekongruentne riječi. Veća razlika u 
navedenim vremenima reakcije ukazuje na veću interferenciju.
Postoje brojne verzije Kreni-stani zadatka i Stroopova testa namijenjene 
različitim dobnim skupinama. Na primjer, za djecu predškolske dobi razvijen je 
Dan-noć Stroop zadatak (Day/Night Stroop; Gerstadt, Hong i Diamond, 1994.) koji 
se primjenjuje koristeći računalo, a u kojem dijete treba u što kraćem vremenu reći 
suprotno značenje od značenja slike koja je prezentirana na ekranu (npr. reći »noć« 
svaki put kada se prikaže slika sunca). Točan odgovor zahtijeva od djeteta pridrža-
vanje upute i inhibiciju dominantnog odgovora. No, za razliku od Stroopova testa 
za djecu školske dobi, adolescente i odrasle, verzija namijenjena djeci predškolske 
dobi ne zahtijeva inhibiciju nevažnih perceptualnih distraktora, odnosno kontrolu 
interferencije. Bodovanje uključuje tri vrste pogrešaka – nekorigiranu pogrešku (ime-
novanje slike sukladno njezinom značenju), korigiranu pogrešku (imenovanje slike 
sukladno njezinom značenju, a zatim korigiranje i imenovanje suprotnog značenja) 
i neodgovaranje na podražaj. Korigirana pogreška smatra se najvaljanijom mjerom 
kontrole interferencije, budući da nekorigirana pogreška i neodgovaranje na po-
dražaj mogu upućivati na djetetovo nerazumijevanje upute (Berlin i Bohlin, 2002.). 
Iako su navedeni test i zadaci namijenjeni mjerenju inhibicije, istovremeno 
zahtijevaju i isplanirano slijeđenje pravila te kognitivnu fleksibilnost, stoga je po-
treban oprez u interpretaciji rezultata u zadatku. 
Kognitivna fleksibilnost
Testovi fleksibilnosti od sudionika zahtijevaju da svoje ponašanje ili misaoni 
tijek prilagode novonastalim zahtjevima situacije (Lezak i sur., 2004.; Spreen i Strau-
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ss, 1998.). Pri tome se najčešće koriste zadaci u kojima sudionik treba složiti karte 
prema nekom kriteriju (Grant i Berg, 1948.; Jones i Grant, 1948.). Postoje brojne 
verzije zadataka s kartama (Caffarra i sur., 2004.; Kucera‐Thompson, 2003.; Smith, 
1995.), a jedan od najčešće korištenih je Wisconsin zadatak razvrstavanja karata 
(engl. Wisconsin Card Sorting Task; Grant i Berg, 1948.). U ovom zadatku sudionik 
treba razvrstati skup karata prema tri dimenzije – boji, obliku i broju elemenata. 
Sudionik treba sam otkriti koji je kriterij razvrstavanja točan. Ukoliko je odabrani 
kriterij razvrstavanja točan, sudionik dobiva pozitivnu povratnu informaciju, što 
znači da svaku sljedeću kartu iz špila treba razvrstati po tom principu, sve dok se 
kriterij razvrstavanja ne promijeni. Ukoliko odabrani kriterij razvrstavanja nije točan, 
sudioniku se daje povratna informacija o pogrešci, što znači da sudionik sljedeću 
kartu iz špila treba razvrstati po nekom drugom kriteriju. Kriteriji razvrstavanja karata 
mijenjaju se nakon određenog broja točnih odgovora, bez prethodnog upozorenja 
sudionika. Nakon promjene pravila, mjeri se perseveracija, odnosno nesposobnost 
usvajanja novog pravila razvrstavanja karata. 
Poteškoća u primjeni ovog zadatka jest što se pokazalo kako je perseveracija 
koju mjeri povezana s drugim sposobnostima kao što su verbalne sposobnosti, 
inhibicija i radno pamćenje (Russo i sur., 2007.). Stoga može biti izazov jednoznačno 
utvrditi koji su kognitivni procesi odgovorni za uspjeh u ovom zadatku. Wisconsin 
zadatak razvrstavanja karata najčešće se koristi za procjenu izvršnih funkcija kod 
djece s neurorazvojnim poremećajima kao što su autizam i drugi pervazivni razvojni 
poremećaji (Dawson i sur., 1998.; Ozonoff, 1995.; Tsuchiya i sur., 2005.) te poreme-
ćajem pažnje i hiperaktivnim poremećajem (Romine i sur., 2004.; Lopez-Campo i 
sur., 2005.).
Radno pamćenje
Radno pamćenje kao komponenta izvršnih funkcija odnosi se na sposobnost 
zapamćivanja pravila koja su ključna za specifični zadatak, zapamćivanje prethod-
nih odgovora u zadatku koji zahtijeva nekoliko odgovora i mentalno manipuliranje 
informacijama (Gioia i sur., 2000.a). Radno pamćenje najčešće se mjeri zadacima u 
kojima sudionik treba zapamtiti informacije dovoljno dugo kako bi se njima manipu-
liralo i primijenilo ih na željeni zadatak (Spreen i Strauss, 1998.). Na primjer, verbalno 
radno pamćenje mjeri se testom ponavljanja brojeva istim i obrnutim redoslijedom, 
subtestom Wechslerove skale inteligencije (Wechsler, 1958.). 
Iako se gore navedeni testovi i zadaci često koriste kao indikatori izvršnih funk-
cija kako u istraživanjima tako i u praksi, treba napomenuti da je većina prethodno 
spomenutih testova i zadataka prvotno bila namijenjena procjeni kognitivnog 
funkcioniranja općenito (npr. inteligencija, pamćenje), a ne procjeni izvršnih funk-
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cija per se (Shunk, Davis i Dean, 2006.). Na primjer, Wisconsin zadatak razvrstavanja 
karata konstruiran je u svrhu mjerenja apstraktnog rezoniranja i kognitivne flek-
sibilnosti kod ljudi i životinja (Alvarez i Emory, 2006.). Kasnije je Milnerova (1963.) 
verzija Wisconsin zadatka razvrstavanja karata postala standard za primjenu ovog 
zadatka i jedan od najčešće korištenih neuropsihologijskih testova (Butler, Retzlaff 
i Vanderploeg, 1991.).
Osim toga, većina testova i zadataka je prvenstveno bila namijenjena mjerenju 
izvršnih funkcija kod odraslih. No, mjerenje izvršnih funkcija kod djece predškolske 
i školske dobi bitno se razlikuje od mjerenja kod odraslih (Taylor i Fletcher, 1990.). 
Naime, mjere za djecu, posebice onu predškolske dobi, moraju biti jasne i razumljive, 
neovisne o verbalnim i čitalačkim sposobnostima djeteta, pojednostavljene te u 
svrhu održavanja motivacije zabavne (DeLuca i sur., 2003.; Hughes i Graham, 2002.). 
U nastavku su navedene neke od najčešće korištenih kompleksnih baterija testova 
i skala (samo)procjena izvršnih funkcija kod djece i adolescenata.
Baterije testova
CAS2 (Cognitive Assessment System − Second Edition; Naglieri, Das i Goldstein, 
2013.a, 2013.b, 2013.c) namijenjena je djeci i adolescentima u dobi od navršene 5. 
do 18. godine. Postoje tri forme ove baterije, kratka (sadrži četiri subtesta), standar-
dna (sadrži osam subtestova) i proširena (sadrži 12 subtestova). Baterija uključuje 
4 subtesta− planiranje, pažnju, simultanost i sukcesivnost. Subtestom planiranje 
mjeri se sposobnost osmišljavanja koraka potrebnih za izvedbu, praćenje, provjeru 
odgovaraju li koraci željenom cilju te eventualno modificiranje koraka. Taj subtest 
uključuje zadatak pronalaska odgovarajućih brojeva, zadatak kodiranja odgovara-
jućih slova te povezivanje odgovarajućih slova, tj. brojeva. Subtestom pažnja mjeri 
se sposobnost usmjeravanja na određeni podražaj i inhibiranje nevažnih distraktora 
te uključuje zadatak usmjeravanja pažnje na glavne atribute podražaja ignorirajući 
distraktore, zadatak prepoznavanja odgovarajućih brojeva i zadatak proširene pa-
žnje. Subtestom simultanosti mjeri se sposobnost sintetiziranja odvojenih elemenata 
u povezanu cjelinu. Subtest uključuje matrice, zadatak razumijevanja verbalno-spa-
cijalnih odnosa i pamćenje geometrijskih likova. Subtestom sukcesivnosti mjeri se 
sposobnost dosjećanja ili razumijevanja verbalnih informacija određenog slijeda. 
Uključuje zadatak pamćenja riječi, zadatak ponavljanja rečenica, zadatak razumije-
vanja rečenica i zadatak pamćenja vizualnog niza brojeva. Goldstein i Naglieri (2014.) 
nude detaljan opis navedenih zadataka. Proširena verzija CAS2 baterije testova 
uključuje dva dodatna substesta– izvršne funkcije bez radnog pamćenja i izvršne 
funkcije s radnim pamćenjem. Subtest izvršnih funkcija bez radnog pamćenja uk-
ljučuje zadatke povezivanja odgovarajućih slova, tj. brojeva i usmjeravanja pažnje 
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na glavne atribute podražaja ignorirajući distraktore. Subtest izvršnih funkcija s 
radnim pamćenjem uključuje zadatke povezivanja odgovarajućih slova, tj. brojeva, 
razumijevanja verbalno-spacijalnih odnosa, usmjeravanja pažnje na glavne atribute 
podražaja ignorirajući distraktore, ponavljanje rečenica (za djecu u dobi od 5. do 7. 
godine) i razumijevanje rečenica (za djecu u dobi od 8. do 18. godine). Unutarnje 
konzistencije subtestova ove baterije kreću se od α=0,87 do α=0,90.
NEPSY-II (A Developmental Neuropsychological Assessment – Second Edition; Kor-
kman, Kirk i Kemp, 2007.a, 2007.b) revidirana je verzija opsežnog pedijatrijskog neu-
ropsihologijskog instrumenta (NEPSY; Korkman, 2000.), namijenjena za procjenu djece 
i adolescenata u dobi od navršene 3. do 16. godine. Ova baterija sadrži 6 subtestova 
– pažnja/izvršne funkcije, jezik, pamćenje i učenje, senzomotoričke vještine, socijal-
na percepcija i vizuospacijalno procesiranje. Subtestovi ukupno sadrže 32 zadatka. 
Subtest pažnja/izvršne funkcije sastoji se od zadataka razvrstavanja karata sa životi-
njama, auditivne pažnje i kognitivne fleksibilnosti, planiranja i razumijevanja koncepta 
vremena koristeći sat, fluentnosti oblika, inhibicije i motoričke ustrajnosti i inhibicije 
– zadatak Kip. Subtestom jezik mjeri se razumijevanje naloga, subtestom pamćenje 
i učenje mjeri se ponavljanje rečenica, subtestom senzomotoričke vještine mjeri se 
vidno-motorička preciznost, subtestom socijalna percepcija mjeri se prepoznavanje 
emocija i teorija uma, a subtest vizuospacijalno procesiranje sadrži zadatke slaganja 
kocki. Detaljan opis navedenih zadataka može se naći u priručniku (Korkman,Kirk i 
Kemp, 2007.a). Unutarnje konzistencije subtestova kreću se od α=0,67 do α=0,93.
TEC (The Tasks of Executive Control; Isquith, Roth i Gioia, 2010.) je instrument za 
računalno mjerenje dviju izvršnih funkcija – radnog pamćenja i inhibitorne kontrole. 
Namijenjen je djeci i adolescentima u dobi od navršene 5. do 18. godine, uključu-
jući one s razvojnim i neurološkim poremećajima (poremećaj pažnje i hiperaktivni 
poremećaj, teškoće učenja, poremećaji iz autističnog spektra, traumatske ozljede 
mozga, psihijatrijski poremećaji i dr. zdravstvene teškoće). Sastoji se od četiri zadatka 
namijenjenih djeci od navršene 5. do 7. godine i šest zadataka namijenjenih djeci i 
adolescentima od 8. do 18. godine. Za mjerenje radnog pamćenja koriste se zadaci 
koji kontinuirano proširuju kapacitet radnog pamćenja, a za mjerenje inhibitorne 
kontrole koristi se Kreni-stani zadatak. Ovaj instrument ima tri ekvivalentne forme. 
Daje podatke o točnosti, brzini i rasponu brzine odgovaranja sudionika. Viši rezultat 
upućuje na izraženije izvršne disfunkcije, a rezultat iznad 60 je klinički značajan. 
Opis zadataka za mjerenje radnog pamćenja može se naći u priručniku (Isquit, Roth 
i Gioia, 2010.). Unutarnje konzistencije kreću se od α=0,80 do α=0,90.
Osim prethodno navedenih baterija testova koriste se i CANTAB (Cambridge 
Neuro-psychological Test Automated Battery; Cambridge Cognition, 2006.; Sahakian, 
1990.), te D-KEFS (Delis-Kaplan Executive Functions System; Delis, Kaplan i Kramer, 
2001.a, 2001.b).
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Skale (samo)procjene
D-REF (The Delis Rating of Executive Functions; Delis, 2012.) skup je nekoliko 
skala za procjenu izvršnih funkcija djece i adolescenata u dobi od navršene 5. do 18. 
godine. Postoji verzija skale za procjenu roditelja, učitelja i samoprocjenu djeteta, a 
svaka sadrži 36 čestica koje se procjenjuju na skali Likertovog tipa od četiri stupnja 
(1=rijetko/nikada, 2=mjesečno, 3=tjedno, 4=svakodnevno). Uključuje četiri područja 
izvršnih funkcija – pažnju/radno pamćenje (procjena prisutnosti simptoma nepa-
žnje, nesposobnosti istodobnog obavljanja više zadataka, teškoće zapamćivanja, 
teškoće radnog pamćenja i dezorganiziranosti), razinu aktiviteta/kontrolu impulsa 
(procjena prisutnosti simptoma hiperaktivnosti, impulzivnosti i slabe sposobnosti 
samomotrenja), poštovanje pravila/kontrolu ljutnje (procjena prisutnosti simptoma 
emocionalne nestabilnosti, osjetljivosti na kritiku drugih, tolerancije na frustraciju 
i teškoća u slijeđenju pravila) i apstraktno mišljenje/rješavanje problema (procje-
na prisutnosti simptoma konkretnog mišljenja, kognitivne rigidnosti, teškoća u 
vještinama donošenja odluka i rješavanja problema). Moguće je izračunati indeks 
bihevioralnog, emocionalnog, izvršnog funkcioniranja i ukupni rezultat na skali. 
Indeks bihevioralnog funkcioniranja uključuje čestice koje se odnose na simptome 
hiperaktivnosti, impulzivnosti, slabe sposobnosti organizacije i samomotrenja te 
teškoća u slijeđenju pravila. Indeks emocionalnog funkcioniranja uključuje čestice 
koje se odnose na simptome nesposobnosti tolerancije na frustraciju, emocional-
ne nestabilnosti, osjetljivosti na kritiku drugih te teškoća u kontroli ljutnje. Indeks 
izvršnog funkcioniranja uključuje čestice koje se odnose na simptome nepažnje, 
teškoća radnog pamćenja, kognitivne rigidnosti, slabih sposobnosti samomotrenja, 
dezorganiziranost te teškoća u vještinama donošenja odluka i rješavanja problema. 
Ukupni rezultat na skali izračunava se pomoću navedena tri indeksa. Viši rezultat 
ukazuje na izraženije disfunkcije kod djece i adolescenata. Primjena skale može biti 
papir-olovka ili računalna. Skala prvotno nije bila konstruirana kao samostalni dija-
gnostički instrument, stoga se za sveobuhvatnu procjenu teškoća izvršnih funkcija 
kod djece i adolescenata preporuča koristiti je zajedno s drugim instrumentima. 
Unutarnje konzistencije dimenzija verzije skale za roditelje kreću se od α=0,86 do 
α=0,97, za verziju za učitelje od α=0,80 do α=0,99, dok se kod verzije za samopro-
cjenu te vrijednosti kreću od α=0,77 do α=0,91.
Izvorna BASC skala (Behavior AssessmentSystem for Children; Reynolds i Kamp-
haus, 1992.) i njezino drugo izdanje BASC-2 (Reynolds i Kamphaus, 2004.) skup su 
instrumenata namijenjenih procjeni ponašanja i samoprocjeni djece radi diferen-
cijalne dijagnoze internaliziranih i eksternaliziranih problema i izvršnih funkcija u 
djetinjstvu. Procjenjivači su roditelji, učitelji i u slučaju samoprocjene – dijete, a 
broj čestica skale varira od 100 do 185 ovisno o njezinoj verziji. Skala sadrži kliničke 
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subskale (agresivnost, zlouporaba alkohola, anksioznost, teškoće pažnje, stav pre-
ma školi, stav prema učiteljima, neuobičajena ponašanja, problemi u ponašanju, 
depresivnost, hiperaktivnost, teškoće u učenju, lokus kontrole, teškoće u prilagodbi 
na školu, traženje uzbuđenja, osjećaj nedostatnosti, stres zbog socijalne okoline, 
somatizacija i ponašanja povlačenja), pri čemu viši rezultat na skali ukazuje na 
disfunkcionalnost u različitim područjima (dom, škola i odnosi s drugima). Kod 
adaptivnih subskala (aktivnosti svakodnevnog življenja, prilagodljivost, odnosi s 
drugima, sposobnost funkcionalne komunikacije, sposobnosti vođenja, odnosi 
s roditeljima, samopoštovanje, samopouzdanje, socijalne vještine i akademske 
vještine) viši rezultat ukazuje na prilagođeno ponašanje. BASC-2 skala koristi se za 
identificiranje snaga i slabosti osobe koja se procjenjuje. Kod skala kod koje su pro-
cjenjivači roditelji i učitelji, kompozitni rezultat uključuje kompozit eksternaliziranih 
problema (npr. poremećaj u ponašanju), internaliziranih problema (npr. ventiliranje 
negativnih emocija), indeks bihevioralnih simptoma (npr. ukupna mjera problema 
u ponašanju) i adaptivnih vještina (npr. adaptivna ponašanja). Skala kod koje su 
procjenjivači učitelji sadrži još jedan kompozit – probleme u školi (npr. akademske 
teškoće).Skala samoprocjene sadrži pet kompozita – probleme u školi, internalizi-
rane probleme, nepažnja/hiperaktivnost, osobna prilagodba i indeks emocionalnih 
simptoma (indikator ozbiljnih emocionalnih smetnji). Sadržajne skale uključuju 
kontrolu ljutnje, nasilno ponašanje, poremećaji u odnosima s drugima, ego snage, 
emocionalna samokontrola, manija, negativna emocionalnost, otpornost, ispitna 
anksioznost i izvršno funkcioniranje. Subskala izvršnih funkcija sadrži 25čestica 
koje mjere planiranje i donošenje odluka, kontrolu pažnje, kontrolu inhibicije i 
emocionalnu kontrolu. Čestice na toj subskali procjenjuju se na Likertovoj skali od 
četiri stupnja (1 = rijeko ili nikada; 2 = ponekad, 3 = često, 4 = gotovo uvijek), pri 
čemu viši rezultat ukazuje na izraženije izvršne disfunkcije. Unutarnje konzistencije 
verzije skale namijenjene roditeljima kreću se od α = 0,84 do α = 0,89, za verziju 
namijenjenu učiteljima od α = 0,80 do α = 0,87, dok se kod verzije za samoprocjenu 
te vrijednosti kreću od α = 0,75 do α = 0,86.
CHEXI (ChildhoodExecutive Functioning Inventory; Thorell i Nyberg, 2008.) je 
trijažni instrument za mjerenje izvršnih funkcija kod djece u dobi od navršene 4. do 
12. godine od strane roditelja ili učitelja. Sastoji se od 24 čestice raspoređene duž 
četiriju subskala koje mjere radno pamćenje, planiranje, inhibiciju i regulaciju na 
Likertovoj skali od pet stupnjeva (1 = u potpunosti netočno; 5 = u potpunosti točno). 
Viši rezultat ukazuje na izraženije izvršne disfunkcije. Ovaj instrument još uvijek nije 
standardiziran. Test-retest pouzdanost subskala kreće se od α = 0,75 do α = 0,94.
Uz gore navedene treba napomenuti da se u praksi i istraživanjima još koriste i 
BDEFS (Barkley Deficits in Executive Function Scale; Barkley, 2011., 2012.), te BRIEF (The 
Behavior Rating Inventory of Executive Function; Gioia i sur., 2000.b).
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Budući da niti jedan pojedini navedeni instrument ne omogućuje kompletnu 
procjenu izvršnih funkcija djeteta, za sveobuhvatnu procjenu potrebno je kom-
binirati korištenje baterije testova sa skalama procjene i testovima i zadacima za 
mjerenje izvršnih funkcija, što omogućuje mjerenje različitih aspekata izvršnih 
funkcija i dobivanje važnih komplementarnih informacija o izvršnim funkcijama 
(Isquith, Roth i Gioia, 2013.; McAuley i sur., 2010.; Silver, 2014.; Toplak, West i Sta-
novich, 2013.). 
IZAZOVI MJERENJA IZVRŠNIH FUNKCIJA KOD DJECE U 
SUSTAVU SOCIJALNE SKRBI
Procjena poteškoća i snaga djece koja odrastaju u nepovoljnim životnim 
uvjetima neizostavan je dio rada stručnjaka u području socijalne skrbi, as obzirom 
da ta skupina djece pokazuje teškoće u izvršnim funkcijama koje su neophodne za 
svakodnevno funkcioniranje, procjena izvršnih funkcija stručnjacima može postati 
korisno sredstvo koje će doprinijeti osmišljavanju daljnjeg stručnog rada s djecom. 
Važno je istaknuti da postoje određene poteškoće u korištenju instrumenata 
za mjerenje izvršnih funkcija u okviru institucija socijalne skrbi. Naime, dio instru-
menata zahtijeva računalnu primjenu, što u nerijetko oskudnim uvjetima ustanova 
socijalne skrbi može predstavljati poteškoću. Ipak, za korištenje nekih testova i za-
dataka može se koristiti i prijenosno računalo ili tablet, koji je osobito prikladan za 
korištenje kod djece i adolescenata. Nadalje, kod korištenja standardiziranih skala 
procjene izvršnih funkcija izazov predstavlja i njihova cijena, stoga bi u planiranje 
korištenja ovih instrumenata trebalo uključiti rukovodeći kadar ustanove, koji bi 
također trebao biti upoznat s važnosti ovakve procjene za kasniji individualni i 
tretmanski rad s pojedinim djetetom. S obzirom da procjena izvršnih funkcija kod 
djece i adolescenata zahtijeva još jedan istaknuti resurs od stručnjaka u području 
socijalne skrbi, a to je vrijeme potrebno za provedbu takve procjene, važno je da 
se takva procjena unaprijed planira.
Prednosti primjene ovih instrumenata od strane stručnjaka u području socijalne 
skrbi jesu jednostavnost korištenja koja ne zahtijeva obvezu dodatnih edukacija i 
besplatno preuzimanje nekih testova i zadataka za mjerenje izvršnih funkcija putem 
internetske stranice (http://pebl.sourceforge.net/download.html). S obzirom da su 
navedeni zadaci igroliki, djeca ih rado rješavaju, što stručnjacima olakšava rad jer ne 
moraju ulagati dodatne resurse u njihovo motiviranje. Uspješno izrađena procjena 
izvršnih funkcija kod djece i adolescenata stručnjacima služi za kasniju izradu indi-
vidualnog plana za dijete i osmišljavanje tretmanskih intervencija.   
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ZAKLJUČAK
Ovaj pregled uloge izvršnih funkcija i najčešće korištenih instrumenata za nji-
hovo mjerenje ukazuje na važnost izvršnih funkcija u svakodnevnom funkcioniranju 
pojedinaca, pri čemu se njihova uloga posebno očituje u novim ili zahtjevnim situ-
acijama kada se od osobe traži brza prilagodba i promjena ponašanja kao odgovor 
na novonastalu situaciju. S obzirom na niz poteškoća u izvršnim funkcijama koje su 
do sada identificirane kod djece koja odrastaju u oskudnijim životnim uvjetima, a 
koje su povezane s brojnim negativnim ishodima, preporuča se uvođenje neurop-
sihologijske procjene, s naglaskom na procjenama izvršnih funkcija. 
Izazov vezan uz konceptualizaciju različitih komponenata izvršnih funkcija 
leži u činjenici da su te komponente međusobno visoko povezane (npr. Friedman i 
Miyake, 2004.; Jurado i Rosselli, 2007.; Miyake i sur., 2000.), zbog čega je teško mjeriti 
ove komponente zasebno. Na primjer, test Londonski toranj namijenjen je mjerenju 
sposobnosti planiranja, no budući da zahtijeva zapamćivanje pravila zadatka i se-
kvenci pokreta te manipuliranje tim informacijama radi donošenja odluka, moguće 
je da taj zadatak uključuje i radno pamćenje. Teško je utvrditi jesu li teškoće koje 
dijete pokazuje u tom zadatku rezultat deficita u sposobnosti planiranja ili radnom 
pamćenju. Kako bi se ovaj izazov prevladao, moguće je koristiti nekoliko zadataka 
za mjerenje navedenih komponenata izvršnih funkcija. Na primjer, uz korištenje 
zadatka Londonski toranj potrebno je uključiti zadatak koji mjeri radno pamćenje. 
Ukoliko dijete pokazuje teškoće u zadatku Londonski toranj, ali ne i zadatku radnog 
pamćenja, vjerojatno se te teškoće ne mogu pripisati deficitima u radnom pamćenju 
(Salimpoor i Desrocher, 2006.). Stoga je za sveobuhvatnu procjenu izvršnih funkcija 
potrebno kombinirati korištenje kompleksnih baterija testova sa skalama (samo)
procjene i zadacima za mjerenje izvršnih funkcija. Izbor metode za procjenu nužno 
je individualno prilagoditi specifičnim izvršnim disfunkcijama djeteta koje se žele 
ispitati. Neuropsihologijska procjena izvršnih funkcija može obogatiti uobičajene 
postupke procjene djece s razvojnim rizicima, što će omogućiti kvalitetniju izradu 
individualnog plana promjene i usmjeriti provedbu tretmana za pojedino dijete 
u sustavu socijalne skrbi, u cilju preveniranja kasnijih ponašajnih i emocionalnih 
problema povezanih s izvršnim disfunkcijama kod djece. Osim toga, budući da istra-
živanja pokazuju da se izvršne funkcije kod djece mogu unaprijediti (Kloo i Perner, 
2003.; Thorell i sur., 2009.), njihovu procjenu bilo bi korisno sustavno uključiti i u 
područje rane intervencije kao pomoć u dijagnostici neurorazvojnih poremećaja i 
osmišljavanju intervencija koje će potaknuti razvoj socijalnih vještina te spremnost 
djeteta na suočavanje s očekivanjima okoline koja se neprestano mijenja.
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ASSESSMENT OF CHILDREN IN THE SOCIAL CARE SYSTEM: 
ROLE OF EXECUTIVE FUNCTIONS
ABSTRACT
Difficulties in assessing the needs of a child with developmental risk factors within the 
social care system produce challenges in creating an individual care plan for each child. Studies 
have shown that children growing up in unfavourable life situations have severe executive dys-
functions. Executive functions is an umbrella term for interrelated processesthat help achieve a 
goal-directed purposeful behaviourand are indispensable for performing daily activities. Studies 
have shown that executive dysfunctions are related to learning disabilities, various externalized 
behavioural problems and personality disorders such as psychopathy. Notwithstanding, execu-
tive functions can be improved. The paper presents executive function assessment techniques for 
children and adolescents, including tests and tasks developed for measuring specific aspects of 
executive functions, complex test batteries and (self-) assessment scales. The paper also presents 
challenges in using the assessment of executive functions in children in the social care system 
and possible ways for overcoming them. Social care and early intervention experts are recom-
mended to use executive function assessment as a tool that can help them develop appropriate 
individual care plans and treatment interventions in children with developmental risk factors.
Key words: assessment in social care, executive functions, assessing executive functioning, 
children and adolescents with developmental risk factors.
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